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STN-DBS と GPi-DBS の効果を併せ持つことが示唆され
た．











の他（Other stroke）に分け，上腕動脈の flow mediated 
dilation（FMD）検査を用いて各病型における血管内皮
機能を評価した．統計は，ANOVA 検定を用いた．〔結
果〕対象は 166 人，年齢 69.0±10.6 歳，男性 61.5％であっ
た．既往症は，高血圧 69.3％，糖尿病 27.1％，脂質異常
症 52.4％，慢性腎臓病 48.0％，心房細動 10.2％であった． 






た，LAA は Other stroke と比較し％ FMD は有意に低






　症例は 50 歳の女性．精神疾患の既往歴はない．X 年 Y
－2 月，左前頭葉神経膠腫と診断され，Y 月 Z－12 日，
覚醒下腫瘍摘出術を施行された．術翌日，せん妄と診断
されリスペリドンでの薬物治療が開始された．せん妄は
速やかに消退し，Y 月 Z－9 日，リスペリドンを中止し
たところ，Y 月 Z－4 日に幻聴，被害妄想が出現したた
め，Y 月 Z 日，加療目的に当科転科となった．リスペリ
ドンを 4 mg まで増量したところ幻聴，被害妄想は消失
した．しかし，錐体外路症状が顕在化したため，入院第
24 病日よりリスペリドンを漸減した．入院第 49 病日に
リスペリドン中止したところ，錐体外路症状は消失し，
またその後も幻覚妄想状態は再燃しなかった．入院第 74
病日に当科退院，その後も少なくとも 1 か月は幻覚妄想
状態の再燃を認めていない．本症例は，前頭葉神経膠腫
摘出術後に精神症状が出現した初めての報告である．
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